FORMULARIO DE RECOMENDACION

INSTRUCCIONES: Este formulario debe ser llenado por una persona que ha trabajado o se ha relacionado
directamente con el solicitante. (Maestro, Supervisor, Lider de la Comunidad, etc.) No se aceptaran
recomendaciones de amigos ni parientes.

Nombre del Solicitante

Recomendacion solicitada a

Nombre Titulo
Institucion

Su opinidn sobre el solicitante sera de gran ayuda en el proceso de seleccion. Es muy importante que sus
comentarios y repuestas sean sinceras y detalladas. Después de llenar este formulario, por favor, devuélvalo al
solicitante en sobre cerrado y firmado. Muchas gracias por su cooperacién.

1. ¢Cudnto tiempo hace que conoce al solicitante y en calidad de qué?

2. Enlatabla que aparece a continuacidn indique la capacidad intelectual y personalidad del solicitante,
comparada con otras personas de niveles intelectuales o profesionales similares.

Cualidades Insatisfactorio De Bajo Promedio Muy Excelente
Promedio Medio Bueno

Habilidad para
expresarse

Grado de capacidad
para asumir
responsabilidades

Motivacidny
espiritu emprendedor

Grado de
madurez/Capacidad
de relacionarse con

los demas

Potencial y/o
cualidades de
liderazgo




Cont. Nombre del Solicitante:

3. Describa situaciones en las que el liderazgo o el espiritu emprendedor del solicitante se han manifestado.

4. ¢Cémo se relaciona el solicitante con sus supervisores, profesores y compafieros? Hay algin aspecto del
comportamiento del solicitante que deba mejorar?

5. De un ejemplo en como el solicitante se ha adaptado a situaciones nuevas y/o situaciones diferentes?

6. ¢ Cuales son las caracteristicas personales sobresalientes del solicitante? Mencione a continuacion toda la
informacién adicional que Ud. considere de importancia para evaluar al solicitante.

Firma de la persona que llené el formulario Fecha

Nombre (A mdaquina o en letra de imprenta) Cargo

Nombre, Direccidn y Numero de Teléfono de la oficina o institucion

B



